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Aerztiiche  Reiseeindrücke  aus  Nordamerika.*) 


Meine  Herren!  Von  einer  kurzen  Studienreise,  ich  war 
im  ganzen  4V2  Wochen  auf  amerikanischem  Boden,  zurücky  wurde 
ich  vielfach  ersucht,  meine  Eindrücke  kurz  mitzuteilen.  Ich 
folge  diesem  Wunsch  nur  mit  Bedenken,  denn  mein  Bericht 
kann  nur  skizzenhaft  sein;  außerdetn  fürchte  ich,  daß  ich  nicht 
viel  Neues  mitzuteilen  habe,  da  mein  Assistent,  Dr.  Clair- 
montO  über  seine  chirurgische  Reise  in  Nordmnerika  aus- 
führlich berichtet  hat  und  ich  iin  wesentlichen  dieselben  Orte 
besucht  habe,  wie  Clairmont. 

Wenn  uns  Aerzten  durch  England  die  Antisepsis  und  damit 
die  Asepsis  geschenkt  wurde,  so  hat  der  Amerikaner  alle  'Ur- 
sache, darauf  stolz  zu  sein,  daß  in  seinem  Lande  die  Narkose 
entdeckt  und  ausgebildet  wurde.  Das  Andenken  an  diese  Großtat, 
welche  Millionen  von  Menschen  das  Leben  gerettet  und  jeden 
Tag  unsäglichen  Schmerz  vermeiden  läßt,  wird  in  Amerika  pietät- 
voll gehütet.  Man  mag  sich  gewöhnlich  vorstellen,  daß  man  in 
AmcTika  alles  andere  eher  findet  als  historische  Reliquien.  Jeder 
.\rzt  ist  daher  freudig  überrascht,  wenn  er  gelegentlich  eines 
Besuches  des  Massachusetts-Hospital  in  Boston  den  kleinen  One- 
rationssaal  betritt,  in  welchem'  1846  der  Aether  zum  ersten 
Male  als  Anästhetikum  venvendet  wurde.  Dieser  Operations- 
saal ist  so  gelassen,  wie  er  damals  war;  alter  Operationstisch, 
Aethermaske  aus  Glas.  Wir  sehen  ein  Bild,  in  dem  die  erste 
Operation  unter  allgemeiner  Anästhesie  verewigt  ist.  Neben  dem 
Zahnarzt  Morton  und  dem  Cbirurgen  Dr.  Warren  findet  sich 
noch  eine  Reihe  jüngerer  Aerzte,  einer  der  jüngsten  ist  'der 
später  so  bekannt  gewordene  Dr.  Rigelo.w.  Damit  das  An- 
denken an  die  ei'ste  Narkose  für  alle  Zeit  dom  studierenden 
^Mediziner  vor  Augen  gehalten  werde,  wird  Jahr  für  Jahr  ider 
16.  Oktober,  der  sogenannte  Aethertag,  in  Boston  feierlicb  be- 
gangen, durch  Vorträge  und  Festschriften  auf  die  Bedeutung 
dieses  Tages  hingewiesen. 

Einer  dieser  Festschriften  entnehme  ich,  daß  Jackson 
bei  starkem  Zahnschmerz  Aether  als  schmerzstillende  Tropfen 
den  Zahnärzten  empfohlen  hat.  Der  Zahnarzt  Morton  versuchte 

*1  Au.szugsweise  vorgefragen  in  der  k.  k.  Gesellschaft  der  Aerzte 
am  24.  Juni  1910. 

0 Chirurgische  Reiseeindrücke  aus  Amerika.  Wiener  klin.  Wochen- 
chrift  1908,  Nr.  30. 


Von  Prof.  X.  Freili.  v.  Eiseisberg, 


dann  eine  Aellieniarkoso  Ixn  verschiedoncn  Tieren.  Mit  der  Wir- 
kung derselhcn  an  einigen  Stndenlen  war  er  nicht  zufrieden,  wohl 
wed  das  Präparat  niclit  rein  genug  war.  Schließlich  atmete 
<*r  seihst  ein  reineres  Präparat  von  einem  Handtuch,  das  damit 
getränkt  war,  ein  und  hlieh  siel)en  bis  acht  Minuten  unempfindlich. 
Noch  am  seihen  tage  verwendete  er  dieses  Avunderhare  JMittel 
hei  einer  Zahnextraktion  mit  Ei'folg.  Mit  Freude  berichtete  er 
ilarnber  .Jackson;  doch  letzterer  meinte,  die  Tatsache,  daß 
der  Zahn  schmerzlos  zu  ziehen  war,  sei  ihm'  nicht  ausreichend; 
man  müsse  nach  einem  beweiskräftigeren  Objekte  suchen.  Nun 
wandte  sich  Morton  an  Dr.  John  Warren,  Seniorchirurg,  vom 
Massachusetts-Hospital  in  Boston  und  am  16.  Oktober  1846  wurde 
im  oben  erwähnten  Lokal  die  erste  größere  Operation  unter 

Aethernarkose  ausgeführt.  Bei  einem  20jährigen  Manne  Avurde 
eine  angeborene  Blutgefäßgeschwulst  am  Unterkiefer  entfernt; 
fünf  Minuten  nach  Beginn  der  Narko'se  war  Pat.  unempfindlich 
und  zur  großen  Ueberraschung  aller  Anwesenden  konnte  die 
Operation,  ohne  daß  der  Patient,  wie  es  bis  dahin  üblich  war, 
zu  brüllen  angefangen,  ohne  daß  er  ein  Zeichen  von  Schmerz 
zeigte,  durchgeführt  werden.  Als  der  Patient  kurz  darauf  aus 
der  Narkose  erwachte,  erklärte  er,  nicht  den  geringsten  Schmerz 
verspürt  zu  haben.  Nun  erst  war  Warren  vollkommen  be 
ruhigt  und  ließ  noch  am  selben  Tage  bei  einer  Frau  ein  Lipom 

unter  Aethernarkose  entfernen.  Die  Menschen,  welche  diese 

erste  Narkose  zum  ersten  Male  angesehen  haben,  mag  die  Wirkung 
derselben  wie  ein  Wunder  angewirkt  haben ; hatte  doch  noch 
wenige  Jahre  zuvor  (1839)  der  große  A^elpeau  geschrieben: 

,,Daß  wir  werden  schmerzlos  operieren  können,  das  bleibt  wohl 
ein  Hirngespinst.“  Obwohl  darauf  die  Aethernarkose  an  ver- 
schiedenen Orten  versucht  wurde,  klagt  Warren,  daß  sie  nicht 
mit  dem  Enthusiasmus  aufgenommen  wurde,  wie  wenn  sie  Amn 
einer  europäischen  Klinik  gekommen  Aväre.  Trotzdem  Avar  nach 
kurzer  Zeit  die  medizinische  Welt  Amll  von  der  neuen  Entdeckung 
und  die  Narkose  gar  bald  Gemeingut  der  ganzen  ärztlichen  Welt 
geworden. 

Noch  pietätvoller  als  durch  die  Erhaltung  des  Narkose- 
zimmers und  die  Feier  des  Aethertages  Avird  in  Amerika  das 
Andenken  an  die  Narkose  dadurch  Avach  erhalten,  daß  man  voll- 
endet narkotisiert  und  trotz  aller  Neuerungen  immer  Avieder 
den  schon  im  Jahre  1846  zur  Narkose  AmrAvendeten  Schwefel- 
äther gebraucht,  ln  der  Narkose  sind  die  Amerikaner  in  der 
Tat  Meister.  Die  Narkose  Avird  teils  von  eigens  dazu  angestellten 
Aerzten,  teils  von  Damen  (Nurses)  appliziert,  die  Jahr  aus  Jahr 
ein  narkotisieren  und  eine  ungewöhnliche  Uebung  darin  erlangen. 
Die  Aethernarkose  Avird  nahezu  ausschließlich  als  Tropfmethode 
appliziert;  die  Inspektion  des  Auges,  die  bei  uns  Avährend  der 
Narkose  einen  wichtigen  Faktor  bildet,  AAurd  vollkommen  veeg- 
gelassen,  ja  geradezu  unmöglich  gemacht  dadurch,  daß  zu  Beginn 
der  Narkose  beide  Augen  mit  kleinen  feuchten  Gnttapercha- 
läppchen  verklebt  Averden.  Bei  Aveit  über  100  Eingriffen,  die 
ich  sah,  Avar  die  Narkose  durcliAvegs  tadellos,  ohne  jedwede  be- 
drohliche Zufälle.  Einige  Male  Avar  dem  Patienten  eine  halbe 
Stunde  zuvor  Vs  mg  Atropin  verabreicht  Avorden.  PostoperaÜA'e 


PneTimonien  habe  ich  nicht  gesehen.  Die  Amerikaner  legen;  großes 
Gewicht  darauf,  den  Körper  des  Patienten  beim  Waschen  vor 
der  Operation  sowie  auch  während  der  Operation  nicht  abkühlen 
zu  lassen.  In  neuester  Zeit  wird  vielfach  die  Narkose  mit  Lach- 
gas eingeleitet,  um  dann  als  Aethertropfmethode  fortgesetzt  zu 
werden.  Es  soll  dadurch  jede  unangenehme  Belästigung  des 
Genichsorgans  fortfallen.  Abgesehen  davon,  daß  der  hohe  Preis 
dieses  Gases  der  allgemeinen  Einführung  desselben  in  die  Spital- 
praxis ScliAvierigkeiten  bereiten  würde,  sah  gerade  hei  dieser 
Narkose  der  Patient  einige  Male  so  beunruhigend  blau  aus, 
daß  ich  mich  fürs  erste  mit  diesem  .IMittel  nicht  befreunden 
konnte.  Lumbalanästhesie  wird  nur  ganz  vereinzelt  angewendet, 
ebenso  die  Lokalanästhesie  nur  recht  wenig  benützt.  Eine  Ghloro- 
forinnarkose  sah  ich  niemals.  Die  Aethertropfnarkose  wird  eben 
in  so  tadelloser  Weise  ausgeführt  und  auch  für  kleine  Eingriffe 
das  Vorstadium  derselben  so  geschickt  benützt,  daß  kein  Bedarf 
nach  Neuerungen  vorliegt. 

Daß  die  Reinlichkeit  tadellos  ist,  brauche  ich  kaum  zu 
erwähnen,  somit  ist  die  Asepsis  überall  eine  ganz  vorzügliche. 
;Man  sieht  überall  den  Einfluß  der  deutschen  Chirurgie,  besonders 
der  Schule  unseres  unvergeßlichen  v.  ]\likulicz.  Die  große 
i\lehrzahl  der  Chirurgen  operiert  in  Gummihandschuhen,  als 
IJnterhindungsmaterial  dient  meist  Seide,  bei  Gebrüder  ]\Tayo 
ausschließlich  Katgut,  das  nach  der  Alethode  Bartl  et”)  sterili- 
siert wird.  .Außerordentliche  Sorgfalt  verwendet  die  Schule  II  al- 
sted  auf  die  Hautnaht.  Nachdem  schon  Aluskulatur  und  Faszie 
in  Amrechiedenen  Schichten  genäht  ist,  kommen  zwischen  die 
gewöhnlichen  Hantnähte  noch  zahlreiche,  mit  Hilfe  der  feinsten 
Gefäßnadeln  angelegte  Zwischennähte  und  darüber  als  Verband- 
material feinstes  Silberpapier.  Tatsächlich  waren  die  Narben 
kaum  sichtbar.  Statt  der  Mikulicz -Tamponade  wird  vielfach  ein 
durchlöchterter  Cofferdam  benützt,  in  welchen  die  .Todoform- 
gazestreifen  hineingesteckt  werden,  die  Entfernung  des  Cofferdam- 
beutels  gestaltet  sich  wesentlich  schonender.  Eine  gute  Methode 
der  Händedesinfektion,  im  Falle  dieselben  schwer  infiziert  sind, 
sah  ich  im  St.  Luce  Hospital,  bei  Dr.  Gihson,  New  York. 
Selbige  ist  ebenso  schnell  wie  praktisch,  wenn  sie  auch  hei 
öfterem  Gebrauch  die  Hände  etwas  angreifen  dürfte.  .Je  eine 
Messers)ütze  voll  von  Calcium  carbonatum  und  Waschsoda  wird 
mit  etwas  wannem  Wasser  in  die  Hand  eingerieben,  wobei 
Chlor  frei  wird,  dann  wird  die  Hand  gründlich  mit  lauem  Wasser 
abgespült. 

Die  Ruhe  der  amerikanischen  Operateure  ist  vorbildlich. 
Durch  nichts  sind  sie  aus  der  Fassung  zu  bringen,  es  wird  kaum 
gesprochen  und  wenn,  dann  in  leisem  Flüsterton.®)  Diese  Beob- 
achtung konnte  ich  ebenso  in  New  York  wie  in  Baltimore,  Phila- 
delphia, Chicago,  Rochester  und  Boston  machen. 


Vide  Beckmann:  Operaling  Room  Tcchnic:  The  Old  Domi- 
nion Journal  of  Med.  and  Surgery.  IMUrz  1909. 

D G.  \\.  Brewer-  New  York  hat  sich,  seinen  Assistenten  und 
Schwestern  eine  Zeichensprache  mit  der  Hand  eingeübt,  es  darf  während 
der  Operation  keine  Silbe  gesprochen  werden. 
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Die  Spiliiler  sind  naliezu  durduvegs  vollkommen  modern 
nnd  sehenswert,  viele  davon  mit  großem  Luxus  und  Eleganz 
ausgestattet.  Einzelne  Sanatorien,  z.  H.  das  Corey-llill  Tlosintal, 
in  welchem  der  ausgezeichnete  IJostoner  Chirurg  Dr.  Richard- 
son  operiert,  sind  hei  aller  Einfachheit  vorhildlich  ]jraktisch 
und  geschmackvoll  eingerichtet,  ln  gi'oßen  Städten,  in  welchen 
der  Platz  für  Gärten  zu  teuer  wäre,  haben  die  Spitäler  auf 
den  flachen  Dächern  sogenannte  Roofgarden,  auf  denen  die 
Patienten  den  grüßten  Teil  des  T;iges  im  Freien  zuhringen.  Die 
Genese  der  Spitäler  ist  allerdings  dort  eine  ganz,  andere  als  hei 
uns.  Wälireuid  bei  uns  immer  wieder  der  Staat  Spitälei’  .hauen 
•muß,  gelegentlich  auch  Land  oder  Gemeinde,  die  PrivaLspitäler 
jedoch  seltene  Arrsnahmen  darstellen,  sind  dort  alle  die  yu'äch- 
tigen  Spitäler,  die  herrlichen  Kliniken,  sowie  sämtliche  (Jniversi- 
tätsspitäler  duT’ch  Privatstiftungen  erbaut  und  erhalten.  Abgesehen 
davon,  daß  es  in  Amerika  viel  mehr  reiche  Leute  gibt  und 
nahezu  jeder  reiche  Mann  in  seinem  Testameid  eine  dieser 
Wohlfahrtseinrichtungen  mit  einem  Legate  bedenkt,  ist  cs  eben 
dort  gang  und  gäbe,  daß  jeder  halbwegs  bemittelte  i\Iann  jährlich 
eine  Summe  zu  Spitalszwecken  gibt.  Dies  geschieht  ohne  jegliche 
Nebenabsicht,  denn  Titel  und  Ordensverleihungen  gibt  es  in 
Amerika  nicht;  das  Verständnis  für  die  Wichtigkeit  der  Humani- 
tätseinrichtungen ist  ebenso  entwickelt,  wie  die  Freude  am  Geben 
groß.  Während  meines  kurzen  Aufenthaltes  in  Boston  hatte 
Dr.  Warren,  der  Enkel  des  eingangs  erwähnten  Qhirurgen, 
an  einem  Tage  über  5000  Dollar  für  das  zu  gründende 
Karzinomspital  gesammelt.  Abgesehen  von  den  reichlich  fließen- 
den Spenden  Averden  die  Spitäler  durch  die  Einnahmen  von 
seiten  der  Klassenpatienten  erhalten.  Die  ordinierenden  Chi- 
rurgen legen  ihre  Patienten  in  die  Klassenzimmer,  die  durchwegs 
vorzüglich  ausgestattet  sirld.  Aerzte  und  Patienten  loben  diese 
Einrichtung  sehr,  ich  möchte  dies  ganz  besonders  betonen,  weil 
hier  in  AVien  vor  einigen  Jahren  uns  ganz  unvermutet  ;die 
im  Plane  für  den  klinischen  Neubau  festgesetzten  Klassenzimmer 
gestrichen  wurden  u.  zw.,  wie  ich  höre,  auf  Veranlassung  der 
praktischen  Aerzte.  Die  amerikanischen  praktischen  Aerzte  haben 
meines  Wissens  nie  gegen  diese  Art  des  Zahlstocks  Protest  er- 
hoben, was  gewiß  nicht  unterblieben  wäre,  wenn  die  Richtung 
dieser  Zahlstöcke  im  geringsten  gegen  die  Kollegialität  A'erstoßen 
würde.  Es  ist  dort  überhaupt  das  Gefühl  der  Kollegialität  ein 
sehr  feines  und  ein  jeder  Fehler  wird  streng  gestraft.  iSo  ist 
die  American  Medical  Association  mit  großer  Energie  und  bestem 
Erfolge  der  ärztlichen  Reklame  in  den  Tagesblättern  zu  Leibe 
gegangen,  eine  durch  diesen  Ausfall  geschädigte  Tageszeitung 
hält  sich  durch  fast  täglich  in  ihre  Spalten  aufgenommene  Nach- 
richten aus  dem  Lager  der  Anfivivisektionisten  schadlos.  Große 
Aushängeschilder,  auf  welchen  Namen  und  die  Spezialeigen- 
schaften des  Arztes  in  großen  Lettern  geschrieben  sind,  sind  m 
Amerika  absolut  verpönt.^)  Die  Schilder  shid^  überall  gleich 
groß  und  enthalten  weiter  nichts,  wie  Dr.  X.  X. 

*)  Ein  Aushängeschild,  auf  dem  ein  Doktor  der  gesamten  Heilkunde 
sich  als  praktischer  Arzt  für  sämtliche  Krankheiten  und  außerdem  noc  i 
als  Spezialist  für  einige  Krankheiten  bezeichnet,  wäre  in  Amerika  nicii 
möglich. 
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Als  interessantes  Kuriosum  erwähne  ich,  daß  in  einem 
großen  Hause  Chicagos  150  Aerzte  ihre  Ordination  (office) 
ablialten,  ohne  daß  es  unter  den  Aerzten  zu  Differenzen 
kommt.  Keiner  von  den  Prirnarchirurgen  bezieht  für  seine 
Leistungen  im  Spitale  irgendeinen  Gehalt,  allerdings  zahlt  kein 
Arzt  eine  Erwerbsteuer.  Die  Nachfrage  nach  solchen  Spitnls- 
stellen  ist  so  groß,  daß  meistens  der  einzelne  Chirurg  micht 
mehr  als  40,  höchstens  60  Betten  unter  sich  hat  lund.  diese  Betten 
■ nur  während  vier  bis  acht  Monaten  im  .fahre  führt.  iVielfach, 
wie  z.  B.  im  l\[ount  Sinai  Hospital  in  New  York  sind  mehr 
ordinierende  Chirargen  und  Gynäkologen  angestellt,  als  Opera- 
tionssäle vorhanden  sind  und  so  hat  jeder  Chirurg  seine  (be- 
stimmten Tage  und  Stunden,  an  denen  er  operiert,  eine  Ein- 
richtung, über  welche  mir  wohl  von  manchen  Kollegen  sehr 
geklagt  wurde.  Dies  eben  erwähnte  Mount  Sinai  Hospital  ist 
wieder  ein  Beispiel  für  das  Zustandekommen  eines  Spitales  durch 
Privatmittel.  Es  ist  von  den  Juden  New  Yorks,  mit  einem  Aufwand 
von  fünf  Millionen  Dollars  erbaut  worden;  noch  luxuriöser  ist  das 
ganz  neu  erbaute  Michel  Rees  Hospital  in  Chicago,  das  von  den 
dortigen  Juden  erbaut  ist. 

Wie  oben  erwähnt,  sind  auch  alle  Universitäten,  speziell 
die  medizinischen  Fakultäten,  nahezu  ausschließlich  Privatstif- 
tungen. Johns  Hopkins  hat  seinerzeit  ein  glänzendes  Beispiel 
gegeben,  indem  er  in  den  Siebzigerjahren  in  Baltimore  ein  Kapital 
von  fünf  Millionen  Dollars  für  die  nach  ihm  benannte  'Universität 
an  das  Hospital  vermachte.  In  Boston  erhebt  sich,  aus  weißem 
Marmor  erbaut,  eine  ganze  Gruppe  von  medizinischen  Pracht- 
bauten in  einem  großen  Parke.  Ein  Palast  für  Anatomie,  einer 
für  pathologische  Anatomie,^)  ein  dritter  für  Physiologie,  * teil- 
weise Stiftungen  von  IMorgan  und  Carnegie.  Daneben  wird  jetzt 
in  ähnlich  vollendeter  Ausstattung  ein  klinisches  Spital  erbaut,  ünd 
nicht  weit  davon  erhebt  sich  die  Arena  für  sämtliche  Universitäts- 
hörer der  berühmten  Harvard -Universität  in  Cambridge.  Tn  Gegen- 
wart von  über  30.000  (!)  Menschen,  welche  in  diesem  nach  Art 
des  Kolosseums  gebauten  offenen  Theater  Sitzplätze  finden,  wer- 
den alljährlich  von  den  Studenten  gymnastische  Produktionen 
ausgeführt.  In  Amerika  legt  ebenso  wie  in  Englandl  der  Student 
viel  mehr  Gewicht  auf  die  Ausbildung  seines  Körpers,  dabei 
ist,  nebenbei  bemerkt,  die  Älehrzahl  der  Studenten  in  bezug  auf 
• den  Alkoholgenuß  und  vielfach  auch  in  bezug  auf  das  Geschlechts- 
leben abstinent.  Einen  Prachtbau  stellt  das  Harvard- College 
dar!  In  einem  der  Speisesäle  werden  täglich  über  1000  Stu- 
rl eilten,  ausschließlich  von  Negern  bedient,  beköstigt.  Der  Eifer, 
Geld  für  moderne  medizinische  Schulen  durch  Privatmittel  auf- 
ziibringen,  scheint  in  Amerika  noch  im  Zunehmen.  So  besteht 
der  Plan,  in  St.  Louis  eine  glänzende  medizinische  Hochschule, 
welche  der  von  Boston  nicht  nachstehen  dürfte,  zu  bauen  ünd 


'*)  Von  der  Größe  der  Dimensionen  macht  man  sich  einen  Begriff, 
wenn  ich  erwähne,  daß  in  dem  Empfangsraum  der  pathologischen  Ana- 
tomie mir  zu  Ehren  eine  Rezeption  gehalten  wurde,  an  der  600  Gäste 
teilnahmen,  die  alle  leicht  ihren  Platz  in  dem  geräumigen  Saale  und 
dem  Nebengemach  fanden.. 


wie  mau  mir  sagte,  ist  das  flold  dazu  größtenteils  schon  bei- 
sammen. 

I n gfdit  eine  solir  zu  begrüßende  Ik‘str(*bung  dahin 

daß  die  große  Zahl  der  mediziniscJion  Schulen  reduziert  werde! 
li-s  gibt,  wie  icli  liörte,  ca.  l.öü  medizinische  Schulen  in  Nord- 
amerika, von  denen  manche  recht  dürftig  ausgestattet  sind.  ])a 
sind  Ih  in  Ibiltimore  riehen  der  lierühmten  Johns  tfopkins 
Universität  noclr  vier  bis  fünf  andere  inedizinisclie  Schulen,  an 
\\  eichen  inan  das  Doktorat  der  Medizin  erreichen  kann.  Diese 
hinrichtung  trug  gewiß  nicht  bei,  die  Qualität  der  Aerzteschaft 
zu  heben,  vor  allein  deshalb  nicht,  weil  in  iden  einzelnen  Schulen 
.nicht  nui  der  Untei licht  verschieden  ist,  sondern  auch  ganz  ver- 
schiedene xAnforderimgen  in  bezug  auf  die  Vorbildung  gestellt 
werden.  So  fordern  die  ersten  Fakultäten  die  absolvierte  „High- 
School  und  das  College  (letzteres  entspricht  beixäufig  unserem 
alten  Lyzeum,  es  werden  vor  allem  Naturwissenschaften,  Chemie, 
Physik  usw.  gelehrt),  während  andere  sich  mit  der  High-School’ 
(etwa  unserer  höheren  Bürgeschule  entsprechend)  begnügen. 
Schließlich  gab  es  bis  vor  kurzem  medizinische  Schulen,  in 
welchen  die  Anforderungen  an  die  Vorbildung  eine  minimale 
war.  Daher  erklärt  es  sich  auch,  daß  der  amerikanische  'Arzt 
mit  Stolz  immer  wieder  betont,  wenn  er  ein  John  Hopkins,®) 
ein  Flarvard,  ein  Jefferson,  ein  Rush  College  „man“  ist.  iDie 
Ausbildung  an  einer  dieser  genannten  und  einigen  anderen  IMite- 
schulen  ist  eben  eine  unvergleichlich  bessere  als  an  den  imeisten 
andern.  Erfreulicherweise  sind  Bestrebungen  im  Gange,  diese 
übergroße  Zahl  der  medizinischen  Schulen  zu  verringern  und 
dafür  die  einzelnen  Schulen  reicher  auszustatten.  Einigermaßen 
wird  diese  bedauerliche  Ungleichmäßigkeit  in  bezug  auf  die  An- 
fordeiaingen  der  Vorbildung,  sowie  auf  die  Qualität  der  Ausbildung 
dadurch  ausgeglichen,  daß  jeder  Doktor,  an  welch  immer  medizini- 
schen Schule  er  promoviert  ist,'^)  bevor  er  zur  Praxis  zugelassen 
wird,  in  dem  betreffenden  Staate  vor  einer  staatlichen  Prüfungs- 
kommission, ein  Examen  ablegen  muß,  welches  merkwürdiger- 
weise nur  für  den  betreffenden  Staat  gilt,  beim  Wechsel  ides 
Aufenthaltes  in  den  Staaten,  z.  B.  von  New  York  nach  Pensyl- 
vania,  von  frischem  abgelegt  werden  müßte.  Von  der  Stiftung 
Rockefellers  haben  Sie,  meine  Herren,  wohl  schon  gehört;  um 
Millionen  ist  daselbst  ein  Institut  gebaut,  welches  ausschließlich 
experimentellen  medizinischen  Forschungen  dient  und  dessen 
Arbeiten  weltberühmt  sind.  Ich  erwähne  nur  A.  Car  eil,  Flex- 
ner  und  Mel z er!  Demnächst  plmit  Rockefeller  neben  diesem 
rein  wissenschaftlichen  medizinischen  ein  Hospital  zu  bauen,  in 
welchem  die  hier  gefundenen  wissenschaftlichen  Tatsachen  prak- 
tisch verwertet  werden  sollen,  also  z.  B.  Carell  Gelegenheit 
hätte,  , die  von  ihm  so  glänzend  ausgebildete  Gefäßnaht  beim 
Menschen  (z.  B.  beim  Aneurysma)  anzuwenden.  Interessant  war 


®)  Die  John  Hopkins-Fakultät  verlangt  von  jedem  eintretenden 
Schüler  den  Nachweis  der  Kenntnis  der  deutschen  und  französischen 
Sprache.  . , 

’)  Prof.  V.  Pirquet  mußte  sich,  als  er  vor  Jahresfrist  als^ 
Professor  der  Kinderheilkunde  nach  Baltimore  berufen  wurde,  daselbst 
auch  einem  Examen  unterziehen. 
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V es  mir,  in  einem  Stockwerk  dieses  herrlichen  Instituts  die  höchst 
einfache  Methode  des  Ueberdruckes,  welche  ^lelzer  am  Hunde 
demonstrierte,  zu  sehen,  während  gleichzeitig  in  einem  anderen 
M'illy  Meyer  gemeinsam  mit  seinem  Bruder,  der  ein  erfahrener 
Ingenieur  ist,  seinen  ebenso  sinnreichen,  als  kostspieligen  und 
komplizierten  Apparat  von  Kombination  von  Unterdrück  mit 
Ueberdnick  ausprobierte.  ' 

Das  Haus  der  Aerzte  in  Philadelphia  stellt  ein  herrliches 
Gebäude  dar,  in  welchem  neben  einem  großen  Auditorium  eine 
Reihe  kleinerer  Vortragsräume,  Klubzimmer,  Restaurants  sich 
befindet  und  dazu  noch  eine  Bibliothek  von  einer  seltenen  Reich- 
haltigkeit. Die  medizinischen  .lournale,  deutsche  und  eng- 
lische, sind  überhaupt  vollständig  abonniert,  ich  glaube  auch 
sämtliche  französische  Zeitschriften.  Wenn  trotzdem  der  .Tahres- 
beitrag  ein  geringer  ist,  ist  dies  dadurch  ermöglicht,  daß  oft  ein 
wohlhabender  Arzt  in  seinem  Testamente  dieses  Heims  der  Aerzte 
gedenkt.  Die  Kosten  für  eine  Reihe  von  höchst  eleganten  iRäumen 
sind  von  den  Angehörigen  eines  verstorl>enen  Mitgliedes  bestritten, 
im  Zimmer  findet  sich  das  Bild  des  verstorbenen  Kollegen.  So 
gibt  es  ein  „Samuel  Groß  Zimmer“  mit  dem  Porträt  und  der 
Privatbibliothek  des  verstorbenen  berühmten  Chinirgen  Phila- 
delphias. Im  Eingangsflur  finden  sich  auf  IMarmortafeln  in,  gol- 
denen Lettern  die  Namen  der  Aerzte  verzeichnet,  die  als  Onfer 
•ihres  Bemfes  verstorben  sind. 

Nun  erlaube  ich  mir,  nach  diesen  allgemeinen  Ausfüh- 
ningen  auf  einige  Details  einzugehen.®) 

Zunächst  ein  Wort  über  das  .lohns  Hopkins  Hospital. 
Welch,  der  heiworragende  Pathologe  und  wissenschaftliche 
Führer  des  Johns  Hopkins  Hospitals  hatte  sich  seinerzeit  aus- 
gezeichnete Kräfte  ausgesucht,  darunter  Halsted,  dessen  Namen 
durch  seine  Arbeiten  — ich  erwähne  nur  seine  Technik  Mer 
Bnistamputation,  seine  experimentellen  Studien  über  Schilddrüse 
und  Nebendrüse  — allgemein  bekannt  ist.  Halsted  hat  es 
A’ortrefflich  verstunden,  unter  seinen  Schülern  die  besten  heraus- 
zufinden. Er  ist  Vorstand  der  chirurgischen  Station  in  Johns 
Hopkins  Hospital  und  hat  im  La.ufe  der  Zeit  seinem  Schüler 
Cushing  die  Hirnfälle,  Voung  die  urologischen  Fälle,  Finnev 
die  Magen-  und  Darmfälle  übergeben,  während  die  Extremitäten- 
chirurgie vorwiegend  von  Bloodgood  gepflegt  wird.  Damit  hat 
er  vier  Schüler,  welche  weit  über  die  Grenzen,  ihres  Vaterlandes 
bekannt  sind. 

Heber  Cushing  als  Gehirnoperateur  ist  von  Clairmont 
in  seiner  Arbeit  eingehend  berichtet  worden.  Ich  sah  hei  ihm 
und  zwar  glänzend  ausgeführt,  außer  der  Entfernung  eines  Gang- 
lion Gasseri  nach  eigener  klethode,  noch  die  Exstirpation  eines 
H\ pophysistumors  nach  vorangegangener  Tracheotomie  und 
Schleimhautschnitt  von  der  Uebergangsstelle  der  Lippenschleim- 
haut auf  den  Oberkiefer.  Ich  lernte  in  Cushing  nicht  nur  den 

Ich  kann  natürlich  nur  kurz  und  nur  über  einige  der  Chirurgen 
berichten,  die  ich  gesehen  habe.  Gerne  benütze  ich  die  Gelegenheit,  auch 
allen  hier  nicht  eigens  erwähnten  Kollegen  für  ihre  Liebenswürdigkeit, 
mit  der  sie  mir  alles  zeigten,  meinen  besten  Dank  auszusprechen. 
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«liin/.iMKlen  'l’ochnikor,  sondoni  aiicli  don  vortrotflifhen  Diagnu- 
sükci-  kcamen,  dc>r  sich  alle  seine  Ihagnoson  seihst  stellt.  .Aber 


noch  etwas  liahe  ich  an  <liesein  ausgezeichneten  Manne  bewun- 
dert, das  ist  die  Art  und  Weise  seines  Unterrichtes  der  Stu- 
denten iin  Oiierationskurs.  Kr  geht  von  der  richtigen  Ansicht 
aus,  daß  der  bisher  geübte  Operation.skurs  an  der  Leiche  (h*n 
Studenten  doch  nicht  gut  lehrt,  wie  man , es  machen  soll;  deshalb 
hat  er  iin  wissenschattlichen  Laboratorium  der  Universität  einen 
Operationskurs  mngerichtet,  der  jeden  Samstag  von  12  TJbi'  bis 
V26  Uhr  dauei't,  in  welchem  am  lebenden,  natürlich  narkotisierten 
'Piere  eine  Opei-ation  ausgeführt  wird.  Im  Anschlüsse  an  irgend- 
einen, im  Laufe  der  Woche  demonstrierten  Fall®)  wuiMe”  die 
Technik  der  Gastroenterostomie  erörtert  und  dann  von  acht 
Gruppen  von  je  vier  Studenten  am  narkotLsierten  Hunde  die  Ope- 
ration ausgeführt.  Vier  Sachen  sind  es,  welche  hiebei  der  an- 
gehende Arzt  besonders  lernt:  Narkose,  exakte  Blutstillung, 


'I 


Jebung  in  Asepsis  und  endlich  Veilmeidung  von  Nebenverletzungen 


und  <lies  ist  für  die  Praxis  eine  sehr  wichtige  Schulung,  ciie  nie- 
mals durch  eine  Operation  an  der  Leiche  erlangt  wird. 


®)  Als  ich  gerade  anwesend  war,  wurde  ein  in  der  Klinik  gezeigter ' 
Fall  von  gutartiger  Pylorusstenose  besprochen. 


•i 


Die  Leistungsfähigkeit  der , amerikanischen  Chirurgen  ist  in  der 
Tat  erstaunlich.  So-  sah  ich  Murphy  in  seinem  ausgezeichneten 
St.  Mercy  Hospital,  das  von  katholischen  Schwestern  geleitet 
wird,  an  einem  Vormittage  von  9 bis  1 Uhr  zehn  große  Ope- 
rationen ausführen,  worunter  mehrere  gynäkologische  Fälle  be- 
trafen. Es  ist  überhaupt  noch  fast  überall  in  Amerika,  ebenso 
wie  in  Frankreich,  die  Gynäkologie  mit  der  Chirurgie  vereint. 
Ich  sah  von  Murphy  eine  Gastroenterostomie  mit  Hilfe  seines 
Knopfes,  der  in  neuester  Zeit  längs-oval  gebaut  ist  und  von  ihm 
alternierend  mit  der  Naht  zur  Anwendung  gebracht  wird.  Er- 
wähnenswert scheint  mir  seine  Alethode  der  Vermeidung  von 
Adhäsionen  nach  Laparotomie  bei  Naht  des  Peritoneums,  welche, 
darin  besteht,  daß  das  Peritoneum  stets  extropionisiert  wird.  Seine 
allerdings  nicht  einfache  Gelenksplastik  bei  Ankylose  schafft  aus- 
gezeichnete funktionelle  Resultate.  Er  legt  bei  allen  Operationen 
der  Ankylose  Wert  darauf,  daßi  die  Kapsel  ganz  durchschnitten  | 
werde,  da  sie  es  sei,  die  das  Haupthindernis  bei  den  Bewegungs- 
versuchen abgebe.  Murphy  bezeichnet  selbst- als  eine  seiner' 
wichtigsten,  wissenschaftlichen  Arbeiten  die  Behandlung  der. 
akuten  Gelenksentzündung,  z.  B.  der  gonorrhoischen  (bei  Tuber- 
kulose nicht  zu  verwenden),  mit  einer  2°/oigen  Formalin-Glyzerin- J 
lösung,  welche  24  Stunden  vorher  bereitet  wird.  Zirka  20  g der  u 
Lösung  werden  mit  einer  Tripperspritze  langsam  in  tiefer  Narkose  j 
ins  Gelenk  gespritzt  und  darauf  das  Gelenk  leicht  hin  und  her . 
bewegt.  Zur  Vermeidung  nachträglicher  Schmerzen  wird  ]\Iorphin 
gegeben.  Dieselbe  Lösung  injiziert  Murphy  bei  Pleuraempyemen 
und  glaubt,  dadurch  in  vielen  Fällen  die  Hippenresektioii  er-,- 
sparen  zu  können. 

Anschließend  an  diese  Resultate  Murphys'  seien  die  be-, 
merkenswerten  Erfolge  angeführt,  die  die  Brüder  Karl  und  Emil 


Beck^‘>)  in  ihrem  Privathospital  in  Chicago  mit  ihren  AVismut- 
injehtionen  erzielen.  Das  Präparat  besteht  aus  einem  Teil  AVis- 
nmt  und  zwei  Teilen  Vaselin.  Durch  die  Injektion  wird  eine  Chemo- 
taxis bewirkt  und  Bakterien  getötet.  Die  Injektion  wird  eventuell 
wiederholt,  falls  sich  in  dem  ausfließenden  Sekret  noch  Bak- 
terien befinden  sollten.  Die  Technik  ist  dabei  folgende:  Die 

Cmgcbung  wird  mit  Alkohol  gewaschen,  die  Wismutpaste  in  eine 
Tripperspritze  gefüllt  und  langsam  eingeflüßt.  Die  Einspritzung 
ist  ganz  schmerzlos,  gibt  weder  zu  Blutungen,  noch  zu  Infektion 
Veranlassung.  Das  überflüssige  eingespritzte  Präparat  läuft  zur 
Fistel  wieder  heraus;  wenn  nicht  mehr  als  100  g cingespritzt 
werden,  bleiben  Intoxikationserscheinungen  aus.  Die  Einsnrit- 
zungen  werden  besonders  auch  bei  tuberkulösen  Fisteln,  zum 
Bcis])iel  des  Mastdarms,  empfohlen.  Emil  Beck  zeigte  mir  einige 
'demonstrative  einschlägige  Fälle.  AVyeth“)  erreichte  bei  Mast- 
darmfisteln, besonders  den  nicht  kompletten,  sowie  auch  bei  den 
angeborenen  Kavernomen  durch  Einspritzungen  von  siedendem 
Wasser  hervorragende  Resultate.  Auch  flüssige  Luft  wird  vielfach 
zur  Behandlung  von  Kavernomen  verwendet.  Ein  vorzüglich  ein- 
gerichtetes Privathospital  sah  ich  bei  den  Gebrüdern  Ochsn  er 
in  Chicago,  von  denen  der  ältere  der  allgemeinen,  Chimrgie  sich 
widmet  und  täglich  vor  einem  großen  Auditorium  operiert,  wäh- 
rend der  jüngere  sich  vorzugsweise  mit  Orthopädie  beschäftigt. 
Interessant  ist  die  Meinung  Ochsners^")  über  Arthritis  de- 
formans,  daß  das  Fortschreiten  dieser  Krankheit  in  vielen  Fällen 
durch  einen  Infektionsherd,  der  irgendwo  im  Körper  sitzt,  be- 
günstigt wird,  z.  B.  durch  chronische  Obstipation.  Er  will  zum 
Beispiel  durch  Entfernung  der  Appendix  einen  momentanen  Still- 
stand der  Arthritis  beobachtet  haben. 

Ueber  die  Gebrüder  Mayo  in  Rochester  ist  schon  so  viel 
geschrieben  worden, daß  ich  mich  auf  einige  kurze  Mitteilungen 
beschränke.  Interessant  ist,  daß  in  dem  kleinen,  kaum  (1000  Ein- 
wohner^^) zählender!  Städtchen  das  Privatspital  der  Brüder  Alayo, 
St.  Alary  Hospital,  das  von  Franziskanerinnen  geführt  wird  und 
über  2o0  chirurgische  Betten  hat,  fast  stets  überlegt  ist,  während 
in  der  Stadt  sich  noch  zwei  Dependancen  von  derselben  Größe 
des  St.  Mary  Hospital  befinden.  Ein  Stab  von  32  Aerzten 
steht  den  beiden  (?hefchinirgen  bei ; die  Patienten  werden  auf 
das  gründlichste  untersucht  und  vorbereitet;  die  Präparate  durch 
erfahrene  pathologische  Anatomen  Aveiter  verarbeitet,  wie  es  auf 

The  Siirgical  Treatment  of  Tuberculosis  Sinuses  and  their  Pre- 
venlion.  Transaction  of  6.  Internat.  Congress  of  Tuberculosis,  Washington 
1908:  Surgical  Treatment  of  Tuberculosis,  Pleuresis  etc.  The  Journal  of 
the  Amer.  Med.  Assoc.  1909,  Bd.  113. 

”)  The  Treatment  of  the  A^ascul.  Tumors  bv  the  Injection  of  Water. 
Journal  of  Am.  Med.  Assoc.  1908. 

'*)  Surgical  Treatment  of  chronic,  arthritis.  Journal  of  the  Amer. 
Med.  Assoc.,  5.  Mtlrz  1910. 

'*)  Vide  u.  a.  C 1 a i r m o n t 1.  c.,  ferner  G u 1 e c k e,  Münch,  med. 
Wochenschrift  1909  (45 — 47). 

Vater  der  beiden  M a y o,  über  90  Jahre  alt.  hat  vor 
/O  Jahren,  aus  England  eingewandert,  noch  mit  den  Indianern  gekämpft. 
Stolz  siebt  er  die  Erfolge  seiner  Söhne  und  Schüler,  die  ihm  als  zehn- 
und  zwölfjährige  Jungen  schon  bei  den  Operationen  assistiert  haben. 


eiuer  rmxlc'ni  gcleilcLeu  Klinik  auch  jiicht  heiser  «ein  könulo. 

So  ist  das  iMuseuni  in  RocliusLer  geradezu  eine  Sehenswürdigk(dl 
l)ie  OperalioiisLedinik  der  beiden  Rrüder  ist  in  der  Tat  <‘ine 
ei'staunlidie.  In  den  drei  Vormittagen,  welche  ich  im  St.  Mary 
Hospital  ZLihjachte,  operierte  Charles  Alayo  tsein  llruder  William 
war  leider  ahwesendj  zehn  Kröpfe,  größtenteils  kleinere  Knoten 
hei  Hase'dO’W,  alle  unter  Aethernarkose,  ehcmso  viele  .Apiiendix* 
und  Ciallenblasenl'älle,  mehrere  Castroenterostomien  und  zahl- 
reiche gynäkologische  Operationen.  Narkose,  Asepsis  und  chirur- 
gische Technik  sind  tadellos.  Dem  Jahresherichte'^j  lür  das 
Jahr  1909  ist  zu  entnehmen,  daß  in  diesem  Jahre  6489  Patienten 
operiert  wurden,  davon  3746  Laparotomien,  mit  im  ganzen  l-S^/o 
Alortalität.  Weiter  551  Operationen  an  der  Schilddrüse  mit  L6<'/o 
Mortalität,  80  Prostatektomien  mit  fünf  Todesfällen.  Von  Laparo- 
tomien erwählnle  ich  1323  Appendizes  mit  4 Todesfällen, 

42  Alagenresektionen  wegen  Karzinom  mit  4 Todesfällen,  144  Ga- 
stroenterostomien mit  4 Todesfällen,  64  Nephrektomien  mit 
2 Todesfällen.  Mit  einigen  AVorten  will  ich  auf  die  Cökum-  und 
Dickdarmresektioii  eingehen.  W.  Alayo beschreibt  27  Resek-  ■ 
tionen  des  Cökmns  wegen  maligner  Tumoren  mit  nur  drei  'Todes- 
fällen und  betont  die  Wichtigkeit  einer  genauen  Untersuchung 
der  Leber,  indem  ein  Knoten  derselben,  sowie  Verwachsungen 
mit  dem  Duodenum  die  Operation  weit  mehr  kontraindizieren,  als 
ausgedehnte  Dräsenmetastasen.  Es  wird  zunächst  mit  einer  In- 
zision an  der  lateralen  Seite  des  Cökums  begonnen  und  das  ; 
Cökum  nach  innen  abgelöst.  Auf  isolierte  Unterbindung  der 
Gefäße  des  Alesenteriums  wird  besonders  Wert  gelegt,  der  Darm  A 
wird  primär  reseziert  und  eine  laterale  lleokolostomie  in  der  j 
Gegend  der  Flexura  hepatica  angelegt,  wobei  der  Blindsack  auf- 
fallend  kurz  bleibt.  Das  Colon  transversum  wurde  7mal  rese-  ^ 
ziert,  darunter  ein  Todesfall.  Das  Golon  descendens  und  die  Fle-  -i, 
xura  sigmoidea  30mal,  darunter  vier  Todesfälle.  Im  ganzen  hat  ^ 
Alayo  100  Resektionen  am  Dickdarm  ausgeführt init  iiur  zwölf  4 
Todesfällen,  ein  gewiß  glänzendes  Resultat.  Für  die  tiet’sitzen- 
den  Flexurakarzinome  kommt  die  kombinierte  Methode  von  oben 
und  unten  in  Betracht.  Vom  Mastdarm  her  wird  ein  Kautschuk-  ^ 
rohr  eingeführt,  in  das  obere  Ende  eingebunden  und  dies  obere 
Ende  samt  dem  Rohr  in  das  untere  Ende  invaginiert;  :das  Drain-  < 
rohr  wird  vier  bis  zehn  Tage  darinnen  gelassen.  W'enn  ich  Ihnen 
noch  weiter  berichte,  daß  Mayo  14  Operationen  an  der  Alilz,  ^ 
davon  zehn  Splenektomien  mit  einem  Todesfall,  ausgeführt  hat  ^ 
und  auf  Grund  von  27  Operationen  von  Hydronephrosisi  zu  ,der  ^ 
Ansicht  gelangt,  daß  in  einer  großen  Zahl  anormale  Blutgefäße 
als  einzige  Ursache  der  Hydronephose  zu  finden  sind,  so  mögen  ^ 
Sie,  meine  Herren,  sich  ein  Urteil  über  die  Fülle  von  wissen-  L 
schaftlichem  Alaterial  machen,  über  welche  das  St.  Alary  Hospital  « 
in  Rochester  verfügt.  Wenn  dieses  Alaterial  so  glänzend  wissen- 
schafllich  verwertet  werden  kann,  so  ist  dieses  nicht  zum  mm- 
desten  dem  großartigen  Organisationstalente  der  Gebrüder  Alayo.« 
zuzuschreiben,  welches  man  so  oft  bei  den  amerikanischen  Kol- 

*0  ‘20th  Annual  Report  of  St.  Alary  Hospital  Rochester.  Alin.  1909.  ^ 

’®)  Tumors  of  the  Coeciim.  The  Nordwestern  Lancet.  Dez.  1909.  L 

*■’)  Surgery  of  the  large  Intestine.  Annale  of  Surgery.  Juli  1909.  ^ 
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legen  A'orfindet.  Jeder  Chiiurg  bat  eine  bis  zwei  Stenograpbi- 
stinnen  angestellt,  welche  mit  der  Erledigung  von  Briefen  und 
Krankejigescbicblen  bis  in  die  Nacbt  an  der  Scbreibmascbine 
arbeiten. 

Voji  großem  Interesse  war  mir  ein  leider  nur  kurzer  Be- 
sucb  bei  Crile,  dem  Cbirurgen  von  Cleveland.  Crile  siebt  in 
dem  pbysiscben  Sbock,  welcher  mit  der  Operation  des  jMoibus 
Basedow!  verbunden  ist,  die  Hau])tgefahr  für  den  t'atienteii. 
Deshalb  trachtet  er  es  so  einzuricbten,  daß  der  Patient,  der 
stets  allein  in  einem  kleinen  Zimmer  untergebracbt  ist,  es  wo- 
möglich nicht  weiß,  wann  er  operiert  wird.  Während  mehrerer 
Tage  hindurch  bekommt  der  Patient  hei  der  Morgenvisite  ein  paar 
Tropfen  Aether  oder  Eau  de  Cologne  (auf  einen  Korb  geträufelt) 
zu  riechen  und  hierauf  einen  regelrechten  Verband  um  den  Hals, 
wie  wenn  er  operiert  wäre.  Ist  er  an  diese  völlig  harmiosie 
Prozedur  gewöhnt,  dann  wird  eines  Tages  der  Patient  nicht  wie 
bisher  zum  Schein,  sondern  wirklich  mit  Aether  betäubt  und 
meist  gleich  in  seinem  Bette  operiert.  Im  Laboi’atorium  Criles 
sah  ich  einen  seiner  Transfusionsversuche  am  Hunde,  welche 
ihn  hekajintlich  dazu  geführt  haben,  die  direkte  Transfusion 
heim  Menschen  auszuführen.  Er  verbindet  unbedenklich  in  eiligen 
Fällen,  ohne  die  hämolytische^  V'irkung  des  Blutes  des  Spen- 
ders zu  prüfen,  die  Arterie  des  Spendeis,  wenn  möglich  iünes 
Blutsverwandten,  mit  der  ^'ene  des  Empfilngers  u.  zw.  entweder 
dug-ch  direkte  zirkuläre  Kaht  (nach  A.  Carrel)  oder  aber  mit 
Hilfe  einer  modifizierten  Payr  scheu  Prothese,  und  läßt  einige 
Zeit  Blut  auf  diese  Weise  einfließen.  Er  berichtet  von  außer- 
ordentlichen Erfolgen  in  Fällen  von  schwerer  Anämie  nach  Blu- 
tungen, hingegen  hat  er  hei  Leukämie,  akuter  Vergiftung,  Kar- 
zinomen, Urämie  keine  günstige  Einwirkung  gesehen.^**) 

E.  iUatas,  der  verdienstvolle  Chirurg  von  New  Orleans, 
war  dieses  Jahr  Vorsitzender  der  amerikanischen  chimrgisclien 
Gesellschaft,  die  in  Washington  tagte.  Die  Sitzung  bot  eine  Fülle 
von  Anregungen.  Im  Anschlüsse  an  meinen  \'ortrag  über  Hypo- 
physisoperatiou  entwickelte  sich  eine  interessante  Debatte,  in 
der  .Mixter  (Boston),  Halsted  (Chicago),  Cushing  (Balti- 
more) über  je  einen  mit  Erfolg  operierten  Fall  von  Hypopiiysis- 
geschwulst  berichteten.  Älatas  arbeitet  vorwiegend  an  einem 
großen  Negermaterial  und  konnte  auch  die  Erfahrungstatsache 
bestätigen,  daß  _ hei  den  Negerinnen  auffallend  häufig  Uterus- 
myome  beobachtet  werden.  Auf  meine  Anfrage,  oh  hei  den 
Negern  das  j\lelanosarkom  häufig  oder  selten  sei,  meinte  er. 
den  Eindruck  zu  haben,  es  sei  recht  selten.  Dieselbe  Auskunft 
erhielt  ich  von  mehreren  anderen  Kollegen,  die  im  Süden  der 
Vereinigten  Staaten  praktizieren.  Kürzlich  berichtete  Matas  über 
die  von  ihm  angeregte,  auf  seine  Veranlassung  von  vielen  Kollegen 
durchgeführte  Behandlung  von  Aneurysma.  Die  Behandlung  be- 
steht in  einer  Naht  des  Aneurysmas,  nachdem  der  Sack  so 
weit  zugeschnitten  ist,  daß  der  übrig  gebliebene  Best  beiläufig 
der  Größe  des  aufgeschnittenen  Arterienrohres  entspricht.  Er 
nennt  diese  Operation  Endoaneurysmorrhaphie.  Im  ganzen  wurden 

‘®)  Crile,  Ilaeniorhage  and  Transfusion.  New  York  and  London, 
Appleton  and  Co.  1909. 


hislior  nach  ilcr  Mclliodc*  von  lUatas  in  Annnika  85  j-’iiJlc  • 
üiiericrt;  2 Patientcni  starben,  2 bekajnen  sekundäre  Plutuiigen  » 
und  bei  5 trat  Gangrän  ein.  iJiese  Operation  ist  dein  Bestreben 
entsprungen,  nach  Exstirpation  des  Aneurysmas  sofort  wieder 
die  Zirkulation  berzustelien,  wälirend  man  in  dem  Falle  von 
Ligatur  mit  einiger  Sorge  die  Entwickbmg  eines  ausreichenden 
Kollatei'alkreislautes  erwartet.  Noch  vollkommener  wird  das  Be-  ' 
sultat  allerdings  durch  die  Resektion  mit  folgender  Gefäßnaht 
erreicht.  Dieser  Eingriff  stellt  gewiß,  die  Operation  der  Zukunft  • 
dar,  in  Anbetracht  der  glänzenden  flesultate,  welche  die  Gefäß-' 
naht,  deren  Methode  u.  a.  von  Alurphy  am^  Tiere  experimentell 
studiert  wurde  (Murphys  Invaginationsmethode  war  die  erste 
Gefäßnalitmethode,  welche  zur  Heilung  einer  zirkulären  Naht  am  ; 
Menschen  führte),  neuerdings  am  Hunde  durch  A.  Garrel  er- 
zielt hat.  A.  Garrel,  dessen  Tierversuche  weltbekannt  sind,  , 
hat  vor  allem  sein  Augenmerk  auf  die  iVusbildung  der  Geiäßnalit  > 
gelenkt  und  ist  im  Begriffe,  mit  ihr  neue  Operationsgebiete  .zu 
eröffnen.  An  vier  Vormittagen  konnte  ich  durch  Stunden  seine  • 
unerreichte  Technik  bewundern  und  mit  größtem  Interesse  den  .'i 
interessanten,  schwierigen  Problemen  folgen,  die  er  sich  zur 
Aufgabe  gestellt  hatte.  Die  Vorbereitungen  zur  Operation  sind  j 
so  peinlich  sauber,  wie  zu  einer  Laparotomie  am  Menschen,  j 
Interessant  ist  es,  daß  das  Rasieren  vollkommen  vermieden  wird,  ^ 
vielmehr  die  Haare  in  großem  Umkreise  der  zu  setzenden  Operations- 
wunde  durch  Aufstreichen  einer  Lösung  von  10°/o  Natr.  subsulf.  J 
und  nachfolgendem  Abschaben  mit  ehiem  Holzspatel  vollkommen  :1 
entfernt  werden.  Garrel  näht  nicht  nur  mit  voller  Sicherheit 


auf  Erfolg  ein  durchschnittenes  Gefäß,  Arterie  oder  Vene,  son-  J 
dem  macht  eine  Verbindung  zwischen  Karotis  und  Vena  jugu-  y 
laris ; er  ersetzt  ein  Stück  der  Karotis  durch  ein  Stück  \’ene 
oder  durch  ein  Stück  Karotis  eines  anderen  Tieres  derselben 
Spezies,  welches  Stück  Tage,  ja  Wochen  im  Eisschrank  in  Vaselin 
oder  Locke  scher  Lösung  aufbewahrt  wurde.  Er  ersetzt  einen 
künstlich  gesetzten,  wandständigen  Defekt  in  der  Aorta  durch  j 
ein  Stück  Vene  desselben  oder  eines  anderen  Tieres.  Gegenwärtig  ' 
ist  er  mit  der  Frage  beschäftigt,  wie  lange  das  Gewebe  außerhalb 
des  Körpers  noch  lebensfähig,  d.  h.  verpflanzungsfähig,  bleibt;' 
daneben  setzt  er  seine  Studien  über  Nieren-  und  Extremitäten- 
erpflanzung  noch  fort  und  versucht  bei  künstlich  gemachter. 

1 A i • - /*  * - I _ 1 - ^ ....  I-  n » I ^ --V  I I 
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Stenose  der  Aorta  eine  Kommunikation  zwischen. linkem  Ventrikel 


und  Aorta  descenclens  zu  schaffen.  Allerdings  hat  dieser  letzte  ^ 
Versuch  noch  nicht  zu  emem  positiven  Resultate  geführt,  daß^ 
er  aber  schließlich  gelingen  wird,  daran  möchte  ich  kaum  zwei- A 
fein.  Wie  weit  dieses  Resultat  auf  die  Behandlung  von  mensch-Ä 
liehen  Herzkrankheiten  übertragen  werden  könnte,  das  bleibt® 
allerdings  noch  dahingestellt.  Ich  sah  außpr  der  oben  erwähnten^ 
Gefäßverpflanzung  noch  die  Entnahme  einer  Niere,  welche  nach^ 
zehn  Minuten  wieder  eingenäht  wurde  (mit  Zirkulärnaht  (Icr* 
Gefäße  und  des  Ureters).  Ich  sah  ferner  die  Verpflanzung  »^hierp  . 
Extremität  eines  oben  getöteten  Hundes  auf  den  frischen  Ami)U-P  ^ 
tationsstumpf  eines  anderen  Hundes.  Die  Kuocheunaht  \\  muc^ 
mit  einem  in  die  Markhöhle  gesteckten  Metallzapfen  ausgefübit,^  t 
darauf  Periost  und  Aluskel,  schließlich  Arterie  und  Vene  an-g 
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genäht.  Nach  Abnahme  der  Kompressionsklammer  war  die  ver- 
pflanzte Extremität  warm  und  pulsierte.  Garrel  hat  derartige 
Extremitäten  bis  zu  28  Tagen  lebensfähig  erhalten.  A.  Garrel 
wagt  selbst  — und  das  kann  man  dem  kühnen  Experinientator 
nicht  hoeh  genug  ajirechnen  — die  .Resultate  seiner  Tierversuche 
nicht  ohneweiters  auf  den  Menschen  zu  übertragen  und  kommt 
zu  dem  Schlüsse  : ein  Tier,  dem  beide  Nieren  entfernt  und 
Nieren  von  einem  anderen  Tiere  rlereelben  Spezies  eingesetzt 
sind,  kami  damit  einige  Wochen,  36  T^e,  davon  18  Tage  bei 
Wohlbefinden  leben,  während  ein  Tier,  dem  beide  fsheren 
exstirpiert  und  dieselben  wieder  zurückverpflanzt  sind,  dauernd 
gesund  bleiben  kann.  Der  praktische  Wert  einer  Nutzanwendung 
dieser  Experimente  beim  Menschen  wird  durch  Garrels  eigene 
Einschränkung  vorderhand  noch  in  den  Hintergrund  gerückt. 
Ich  verweise  in  bezug  auf  genaue  Details  über  den  Stand  dieser. 
Frage,  an  deren  Ausbildung  Garrel  in  führender  Rolle  teil- 
genomnien  hat,"“)  auf  die  vortreffliche  Arbeit  R.  Stichs;  Ueber 
Gefäß-  und  Urgantransplantationen  mittels  Gefäßnaht,  welche  in 
den  eben  erschienenen  Ergebnisse  der  Ghirurgie  und  Orthopädie 
von  Payr  und  Küttner  enthalten  ist.  Wenn  auch  vorläufig 
noch  einiger  Optimismus  dazu  gehört,  zu  hoffen,  daß  diese 
Versuche  eine  praktische  Nutzanwendung  finden  werden,  so  ist 
das  Ziel,  das  dem  Experimentator  vorschwebt,  doch  ein  so  hohes, 
daß  es  die  aufgewandte  ^lühe  verlohnt.  Jedenfalls  sind  die  \'er- 
suche  von  hohem  wissenscluiftlichen  Interesse.  Hoffen  wir,  daß 
einst  die  Zeit  kommt,  in  welcher  diese  Versuche  auch  [direkt 
dem  kranken  jMenschen  zugute  kommen  können. 

Wenn  es  mir  erlaubt  ist,  noch  mit  einem  Worte  nichtärzt- 
liche Verhältnisse  zu  streifen,  so  möchte  ich  vor  allem  das  rast- 
lose Streben  und  die  vorurteilslose  Arbeitsleistung,  der  inan 
überall  b(^egnet,  erwähnen,  die  wohl  in  erster  Linie  den  unge- 
heuren Aufschwung  Nordmnerikas  erklärt.  Interessant  ist  es, 
mit  welch  rücksichtsloser  Energie  die  Kontrolle  gegen  die  Ein- 
wanderer ausgeübt  wird,  wobei  die  Rücksichten  auf  das  Wohl 
der  Nation  oft  zu  Maßregeln  führen,  die  den  einzelnen  hart  be- 
betreffen.  Der  Einwanderer  u.  zw.  bloß  der  Zwischendecks- 
passagier (von  dem,  der  sich  eine  höhere  Klasse  bezahlen  kann, 
setzt  man  voraus,  daß  er  keine  Infektionskrankheiten  mitbringt 
und  läßt  ihn  merkwürdigerweise  ohne  jede  Kontrolle  passieren), 
muß  während  der  üeberfahrt  geimpft  werden  und  muß  auf 
dem  Schiffe,  das  ihn  nach  Amerika  führt,  ein  bestimmtes,  in 
letzter  Zeit  wesentlich  erhöhtes  "0  Luftquantum  zur  Verfügung 
haben.  Wenn  nun  das  Schiff  in  New  York  landet,  werden  (Sämt- 
liche Zwischendeckspassagiere  (an  einem  Tage  beträgt  deren  Zahl 
manchmal  4000  bis  5000)  nach  der  Insel  Ellis-lsiand  gebracht 

''0  Resiilts  of  the  Transplantation  of  Itlood  Vessels,  Organs  and 
länibs.  Journat  of  the  Ajiier.  Med.  Ass.,  14.  November  1908.  Vortrag  am 
diesjährigen  chirurgischen  Kongreß,  Washington.  Mai  1910. 

Nur  beililulig  sei  hier  erwähnt,  daß  seinerzeit  Versuche,  Nieren 
durch  Gel'äßnaht  zu  yerpllanzen,  zum  ersten  Male  in  Wien  durcli 
E.  ü 1 1 m a n n,/1902,  und  später  durch  A.  Exner  ausgeluhrt  wurden. 

°')  Diese  Erhöhung  macht  auf  einem  großen  Schill  den  Ausfall 
von  mehreren  Hundert  von  Passagieren. 


